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Electron Microscopic Study of Spinal Cord Tumors 
Y OSHINORI lNOKA WA 
Department of Orthopedic Surgery, Yamaguchi University School of Medicine, 
(Director . Prof. Dr. SusuMu HATTORI) 
Classification of the spinal cord tumor had not been clear yet. The author inves-
tigated 15 cases of spinal cord tumor, light-and electron-microscopically, in order 
to clarify the classification of the spinal cord tumor. The materials were 15 cases of 
spinal cord tumor which were operated on at Department of Orthopedic Surgery, 
Yamaguchi University. 
There are 9 cases of neurinoma, 1 of neurofibroma, 1 of granular cell tumor, 1 
of hemangioblastoma and 3 others. 
Results: 
1) Neurinoma is most common and Schwann cell is the origin. 
2) Neurofibroma contains Schwann cel, perineurium and axon. The author agrees 
with Harkin’s theory. It is important to differentiate neurofibroma from neurinoma. 
3) Granular cell tumor contains numerous granules which constituted dense 
aggregates of round vesicular structures, measuring from 150-250A in diameter. These 
granules are presumed to be phagosomes. It is also important to differentiate neuri-
no ma. 
4) All tumors have the same quality both in spinal cord and in peripheral nerve. 
5) Endothelial cell is the origin of hemangioblastoma. 
Key words Spinal cord, Spinal cord tumor, Electron microscopy, Neurinoma. 
索引語：脊髄，脊髄腹筋，電顕，神経鞘腫．
Present address: Department of Orthopedic Surgery, Yamaguchi University School of Medicine, 






















































来より比較的にはっきり分類されている. Antoni A, 湯の分類を再検討する目的で，脊髄腫蕩の組織像を光
Antoni Bの2型の分類は，量的な差によるものと思 顕及び電顕を用いて詳細に検索した．今後さらにζれ
われる．臨場細胞は，基底膜を有し，胞体の明るい， をもとにして，脊髄腫湯の分類法の確立の一助にした







札本腫蕩の発生は， Schwanncell, perineurium, 学教室［＜＇.＇.て，最近，脊髄麗湯・馬尾神経腫蕩と診断さ
axonのいずれもが増殖するとする Harkinの説を支 れ，手術的［＜＇.＇.刷出されたもので，臨床経過のはっきり
持すると共に，由来は同じ細胞でも，増殖の仕方に差 している15例（表1）である．
異を認めるために neurinomaと区別すべきものと考 2 研究方法
える・ 材料は，すべて手術室で刻出直後に 1mrn3 ［＜＇.＇.細切
3. granular cell tumorは，脊髄腫療としての報告 し， 1% glutalaldehyde (pH 7. 4 cacodylate buffer) 
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表 1
I i 例｜刊住J_1翌五医互！？ 組織学的診断
1 山 本 9 男 馬尾神経腫
2 黒 回 25 女 ／ 
3 中村（光） 35 男 砂時計腫
4 田 中 42 女 硬膜内髄外
5 管 原 砂時計腫
6 横 ！｜ 46 男 馬尾神経腫
7 菊 本 46 男 硬E車内髄外
8 徳 霊 49 男 馬尾神経腫
9 藤 崎 51 男 砂時計腫
10 陶 山 51 男 硬膜内髄外
11 相 良 52 女 ， 
12 大 浜 I54 男 ， 
13 中村（昇） 56 男 髄 内
14 末 中 69 女 馬尾神経腫
15 横 回 21 女 砂時計腫
4℃2時間，1% osmium (pH 7. 4 cacodylate buffer) 
4℃2時閣の二重固定を施し， アルコールで脱水，
propylen oxide にて置換s Epon 812包埋を行い，ガ


















7 例，胸維部 3 例，腰仙推部 5 例と頚椎昔日~C多く認め
られている．
4) 腫望書の組織学的分類．
ls～s, epidermoid cyst 
I 2～I 3 epidermoid cyst 
Ta～T4 neunnoπla 
C2～（3 neunnoロla
c，～ Cs neurinon-:a 
I z～I 3 neunnoma 
C1～T1 neurmoma 
1. neunnoma 
Ca～C5 I ganglioneuroma 




12 ～I 3 neunnorr.a 
: C2～C4 granular cell tu江or
Neurmorr.a ……… …ー…… － … .9例
N ~l TO白broma …………………・・ …… 1例
Ggranular cell turr.or田・ …一………… 1例
Hemangioblastorr a…………………… 1例
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粗面小胞体， Golgi体を少し認めた. Schwann細胞 電顕所見（図6）：胞体内に多数のdensityの高い約
様細胞の周囲ICは，無髄の axonを認めた．間質は豊 1ρ 前後の lysosomeあるいは phagosomeに類似し
富で，細胞聞を走る線維は，幅 sooA-sooAで束状 た穎粒が存在し，その頼粒は， 150A2soAの円形又
を呈し，その機紋の周期は， ssoAであり，成熟穆原 は不整形の小頼粒の集合として認められた．一部で
線維のそれと変わらなかった． は，胞体内へのとり込み過程を思わしめる｛象も認めら




の癒着は軽度であった．大きさは， 3×1.Scmで，色 と突起が互に接している部に desmosomeと思われる
は淡黄色充実性で弾性軟であった．後根を通じて硬膜 ものも認めた．又細胞周囲lζ基底膜を認めた．

























































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































1887年 Gowersが診断， Horsleyが脊髄腫蕩を始め alisade appearanceを呈し， Btypeでは， 繊細線
て創出することによって関ちかれた脊髄外科は， 1922 維状のものの交錯した網状の中IL.核があり，総じて浮





Tこ29）ー その後，現在までに種々の検査法が開発されて 腫蕩細胞は， Schwanncell k非常に類似している．





来， 1957年小J129>, 1959年天児引を始め多くの報告を ③基底膜を有す． ③細胞質は，薄層となって axonの
みている．しかし，その種別分類も非常にまちまち 周囲に入り込むため，はなはだ複雑な構造を作る ⑤ 
で，数も多く不明確な点が多L廿，20,21,28）.これは，脊髄 髄輸を形成する際IL.は，細胞膜の著しい渦巻状構造を
腫療に対する病理組織学的分類について，諸家の意見 認める．などと報告している．著者が検索し得た脊髄
が一致しないためと恩われる．そこで著者は，脊髄掻 腫場としての neurinomaの腫湯細胞も ζうした所見
場の病理組織学的分類に電顕を用いた報告がみあたら に非常に類似している ζとからして， neurinomaは，
ない事IL.注目し，脊髄腫湯の分類を再検討する目的 Schwann cell originと考える．又，太田町が末梢神
で，組織標本を，従来よりの光顕lζ加えて，電顕を使 経腫療における neurinomaを電顕にて検索し，Antoni
用し検索を行った． A, Antoni B の2型がありいずれもほとんど純粋に
まず，症例の概要で，諸家との比較を行ってみた． Schwann cellの増殖を示していると報告している事
腫療の形態では，硬膜内髄外題場が10例と最も多く， からして， neurinomaは，脊髄腫蕩においても， 末梢
砂時計腫，髄内腫療のj頃であるが， ζの順位は諸家の 神経腫湯においても，本質的には変わらないと推測し
脊髄腫療の電子顕微鏡的研究 835 
た．文， A・B両型の差異も，麗湯細胞自体は変わら の集合として認められるところから， Moscovicと同
ず，光顕と同じく，量的な分類と考えた． 織に推定する．又細胞によっては渦巻状として認めら
2) Neurofibrorna れるが，乙れは， rnyelinbodyと推定する．
前回・岩原21）の報告で，硬膜内髄外腫療2例・髄内 4) Hernangioblastorna 
臨場1Wtlとあるが，天児4）の報告にはない． ζれは， 従来の報告でも血管腫と分類されているが1,21,29>.
末梢神経腫豊富には，比較的みられて27)脊髄腫療には少 最近 an¥iographyの発達により診断されやすくなり，
ないという事であろうか．しかし，線維芽細胞様細胞 斉藤37,38）によると，血管麗は，①AV malformation 













の核の近くに無髄の axonを認めた． したがって， Tこ．
neurofibrornaの標本中l乙Schwanncell，線維芽細胞 1. Neurinornaは，脊髄腫蕩中，最も多く， Schwann
様細胞， axonがそろって認められるととから，末梢神 cell originと思われる． 又 AntoniA と AntoniB 
経腫療に関しての報告で， Harkinのいう neurinorna の区別は， f量的なものと思われる．
は一部の Schwann cellが増殖して他を圧排し， 2. Neurofibrornaは，腫湯細胞に Schwanncell 




3) Granular cell tumor 3. Granular cell tumorは，脊髄麗湯として未だ報
末梢神経腫蕩の分類では，比較的報告が，みられ 告がなく，腫湯細胞はSchwanncell originと恩われ
るZ幻/J），従来の脊髄腫壊としての文献にては，著者の るが，胞体内に多量の頼粒を含むととろからして，
調べる範囲では報告をみない. granular cell tumor neurinomaと区別されるべきものと考える．又乙の
は，豊かな胞体内IL好酸性の小頼粒を多量に有すると 頼枝は phagosomeであろうと推測する．
ころから命名されたものであるが，腫湯細胞自体は， 4. Neurinoma, neurofibroma, granular cell tumor 
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